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題に従来からも深い関心が払われ， Broders, Martzloff, H ueper の分類， CPL 分類等の組織学的な方法、
の他，腔内容， 痛の進行期， リンパ節転移， 浸潤度等と予後との関係について多くの報告がなされてい






当教室に於ける最近 2 ヶ年の頚痛患者 428 名中，根治手術として広汎性子宮全刻出術を行った 137 例か
ら得られた刻出標本を研究対象とした。
1) CPL分類:標本は，易日出後10%ホルマリン液固定を行い， Javert の方法により子宵頚部の矢状面より=
-222-
持塊の辺縁乃至周囲組織を充分に含めた全割標本を作製， パラフィン包埋， H ・ E 染色を行い， CPL 
分類の判定は今井に従った。







1) CPL 分類 (i) 若年者に L 型が多く，高年者に C 型が多かった。 (ii) 臨床所見と組織所見より
進行期を分類すると，臨床所見により分類した時とは異り，組織所見で、は進行期の進むに従って C 型
は減少し， L 型は増加した。 (iii) 肉眼的腫場形態，組織型分類， 腫場発育先端部の細胞浸潤と CPL
分類との聞には，特異な関係は認められなかった。 (iv) 術後放射線療法を要しなかったものは C 型
-が多く，照射必要群で、はL型が多かった。






かにその転移率が高く， CPL 分類との関係をみると L型に転移度が高かった。
:3 )異常尿反応: (i) 子宮頚癌患者の術前 72.2% の陽性率を示した異常尿反応は，進行期の進むと共に






標として眺めた場合， CPL 分類， リンパ節転移と術後の異常尿反応の出現態度が近似した態度をとると








カ年の頚痛手術患者 137{7!Jについて臨床病理学的な研究(特に CPL 分類とリンパ節転移の問題)を行うと
共に異常尿反応の態度を追求し，了子日頚府治療に際してそれぞれの臨床的な価値を検討しようとしている D
即ち， 第 1 編では， 子宮頚府根治手討すによる剃出標本を 10~話ホルマリン液固定を行い， Javert の方法
により子宮頚部の矢状面より府塊の辺縁乃至周囲組織を充分に合めた全割標本を作製し，パラフイン包埋。
H.E 染色を行い，今井による CPL 分類を適用した。第 2 編では，別出リンパ節を 1096 ホルマリン液






1) 子宮頚府は組織学的にみてお年者-に L 型が多く， 高年者に C 型が多い。臨床所見と組織所見とよ
り進行期を分類すると， 臨床所見により分類する時とは異なり， 組織所見では進行期の進むに従い C 型
は減少し， L ZEL!は増加する。肉眼的腫扇形態，組織型分類，腫虜発育先端部の細胞浸潤と CPL 分類との







射必要群は，照射不要計aに比し明らかにその転移率が高く， CPL 分類では L 型に高い転移度がみられる仏
3 )子??頚府患者尿について所謂足高氏呉市成反応を実施したが，術前は高い陽性率を示し，進行期の





Hi来ないが，術後の予後を放射線治療の要否に一つの指標をとって眺める場合， CPL 分類， リンパ節転
移と術後の異常尿反応の出現態度との聞には一定の密接な関係のあるとの事実を明らかにする ζ とが出来ー
た。従って，頚府根治手術に際しては， CPL 分類， リンパ節転移等の病理組織学的な検索を可及的多方
面より行い，更に退院後引き続き異常尿反応を頻回実施することが予後を知る上に望ましいとの結論に到
達した。子宮霊由自治療とその予後判定の上に有力な臨尿治療の指針を提供したものであって学位論文とし
て価値ある論文である。
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